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R E S U M O
Compararam-se as características do plasma e do fluido peritoneal entre 6 eqüinos clinicamente sadios com 
as de outros 16 eqüinos com cólica. Encontrou-se uma elevação significante na taxa de 
proteínas plasmáticas totais e na concentração do fosfato inorgânico nos eqüinos com cólica. Este fato 
esteve diretamente relacionado a lesões isquêmicas intestinais. Assim, conclui-se que algumas alterações 
bioquímicas do plasma e do fluido peritoneal, quando analisadas em conjunto com os dados obtidos no 
exame clínico, são bons indicadores da severidade do caso.
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I N T R O D U Ç Ã O
A etimologia do termo “cólica" refere-se essencialm en­te à dor intestinal g, todavia ele tem sido empregado em m edicina eqüina para descrever um expressivo es­
tado patológico ou de transtorno orgânico, m anifestado por 
um comportamento estereotipado, indicativo de dor visceral s.
Evidências clínicas mostram que o prognóstico em casos 
de cólica, em eqüinos, tem sido um problem a constante e de­
pendente de uma série de fatores, dos quais podem -se desta­
car a etiologia primária, a duração, a severidade do processo 
e as com plicações endotoxêm icas por absorção de com ponen­
tes bacterianos78.
Nos casos de cólica o exame clínico m inucioso associado 
aos laboratoriais, direciona o raciocínio quanto à provável se­
de do problema. Estes exames fundam entam -se na duração e 
intensidade dos sintomas; avaliação cardíaca e circulatória pe­
riférica; sondagem estomacal; palpação retal; valores do he- 
matrócito; leucograma; taxa de proteínas plasmáticas totais e, 
ainda, nos dados bioquím icos e celulares obtidos do fluido 
peritoneal colhido por paracentese abdom inal4.
A avaliação do fluido peritoneal tem se mostrado útil na clí­
nica de eqüinos especia lm en te  com o m étodo aux ilia r de 
diagnóstico da síndrome cólica l2, pois através da avaliação fí­
sica (cor e aspecto); bioquímica; classificação e contagem das 
células ou, pela detecção de bactérias no fluido, fornece sub­
sídios quanto à integridade da parede intestinal Assim, a res­
posta inicial à inflamação ou oclusão vascular é o extravasa-
mento de proteínas do plasma para a cavidade peritoneal 
Com a progressão da lesão ocorre o derrame sanguíneo e m i­
gração de leucócitos, elevando tanto o número das células 
brancas quanto a taxa das proteínas devido ao processo infla- 
matório intestinal e peritoneal ", indicando desvitalização de 
alças in te s tin a isN e s te  particular, foi observada, após a indu­
ção de isquemia intestinal em cães, uma elevação na taxa de 
fósforo inorgânico no fluido peritoneal10 e, posteriormente, foi 
encontrada uma correlação direta entre a elevação da taxa de 
fósforo do fluido peritoneal nos casos de cólica em que os ani­
mais apresentavam  severas lesões na parede in testinal'.
Neste estudo objetivou-se correlacionar as alterações dos 
níveis plasmático e peritoneal das proteínas e do fósforo inor­
gânico com o tipo de alteração e a localização da lesão intes­
tinal de eqüinos com cólica, encam inhados para o tratamento 
cirúrgico no Hospital Veterinário G overnador Laudo Natel da 
FCA/UNESP - Cam pus de Jaboticabal.
M A T E R I A L  E M É T O D O
Foram utilizados 22 eqüinos adultos, machos e fêmeas, di­
vididos em grupo controle (GC) composto de 6 animais sadios 
e grupo experimental (GE) com 16 eqüinos com cólica por di­
ferentes etiologias (cólon maior: 3 obstruções, 6 deslocamen­
tos, 1 isquemia; intestino delgado: 1 obstrução, 4 estrangula­
mentos; 1 tiflite), atendidos e exam inados segundo o esquema 
proposto por C o lahan4 (1985) e que, posteriormente, foram
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submetidos a laparotomia exploratória.
Para colheita do fluido peritoneal, efetuou-se a tricotom ia 
mediana ventral, de lOcm x 15cm, seguida da anti-sepsia e, in­
filtrou-se anestésico local nesse ponto. Na seqüência, com 
uma lâmina de bisturi procedeu-se a uma pequena incisão na 
pele, no plano mediano, por onde passou-se, sob pressão, uma 
cânula mamária de 60mm de com prim ento, até alcançar a ca­
vidade peritoneal, colhendo-se o fluido peritoneal em frascos 
estéreis com EDTA. Também colheu-se sangue venoso em 
frasco com EDTA, por punção da veia jugular, para a análise 
bioquímica plasmática.
Para a quantificação da proteína total e do fósforo inorgâni­
co do plasma e do fluido utilizaram-se, respectivam ente, os 
métodos de Biureto* e dc Basques & Lustosa** enquanto pa­
ra a dosagem do fibrinogênio em pregou-se o método descrito 
por Foster et a l . " (1975).
Os dados foram analisados estatisticam ente pelo teste t de 
Student em nível de (p < 0.05).
R E S U L T A D O S
Os valores das dosagens bioquím icas de proteína total, fi­
brinogênio e fósforo inorgânico do plasma e do fluido perito­
neal estão agrupados nas Tabs. 1 e 2.
Com relação à análise bioquím ica plasm ática e peritoneal 
observou-se uma elevação significante quanto aos valores de 
proteína total plasm ática naqueles animais do GE, em com pa­
ração aos do GC, sendo notado que a evolução mais lenta do 
processo mórbido esteve, na maioria das vezes, relacionada às
cólicas envolvendo o cólon maior, principalmente torções, 
quando os eqüinos apresentavam acentuada hemoconcentra- 
ção e perda de proteína para a cavidade, determinando um sig­
nificante aumento da taxa deste elemento no fluido peritoneal 
no GE. Quanto à taxa de fibrinogênio, não foi observada alte­
ração significante neste elem ento quando se compararam os 
dois grupos, notando-sc que os animais do GE tiveram valor 
de média superior aos de GC. Neste grupo foi também obser­
vado, em alguns animais, a presença de fibrina na cavidade 
durante a laparotomia exploratória.
Quanto à análise dos níveis do fósforo inorgânico, foi ob­
servado um aumento significante na taxa deste componente no 
plasma e no fluido peritoneal dos animais do GE, quando 
comparados àqueles do GC. Naqueles casos de afecções en­
volvendo o intestino delgado, os níveis deste elemento ele­
varam-se mais drasticam ente tanto no plasma quanto no flui­
do peritoneal, enquanto nos casos onde existiu comprometi­
mento de porções do cólon esta elevação foi progressiva, po­
rém sempre dependente do tempo de instalação e da gravida­
de do processo.
D I S C U S S Ã O
Na cólica, os fluidos orgânicos alteram-se na dependência 
do tempo e da localização do processo obstrutivo, sendo mais 
severos e rápidos os sintomas no com prom etim ento da porção 
proximal do intestino delgado. Já as obstruções distais resul­
tam em desidratação e hem oconcentração, por seqüestro de 
fluido no lúmen intestinal, e os casos de torções e/ou estrangu-
Tabela 1
Níveis p lasmáticos e peritonea l do  fósforo inorgânico, proteína to ta l em eqüinos sadios ou com  có lica  por d iferen­
tes etiologias. Estâo representadas médias ± desvio pad rã o  e a fa ixa de  va riação  entre parênteses. Jabo ticaba l 
-SP, 1991.
Proteína to ta l (g /d l) Fósforo inorgânico (m g/d l)
Grupos
Plasma Fluido Plasma Fluido
Eqüinos sadios 7.3 ± 0.6 1.1 ± 0.4 2.8 ±0 .6 3.1 ±0.3
(n=6) (6.6 - 8.0) (0.6- 1.7) (2.0 - 3.6) (2,7 - 3.5)
Eqüinos c /  có lica 8.2 ± 1.3* 4.0 ± 1.5* 5.0 ± 1.1* 4.3 ± 1.2*
(n=6) (5.8 - 10.0) (1 .2 -6 .8 ) (2.8 -.6.8) (2.7 - 7.3)
(*) S ignificdntemente d iferente p < 0.05
*Kit Proteínas - Lab Test
**Kit Fósforo Inorgânico - Lab Test
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Tabela 2
Níveis p lasmáticos e peritonea l do  fósforo inorgânico, proteína to ta l e do  fib rinogênio  em eqüinos com  có lica  por 
diferentes etiologias. Estão representados valores individuais e respectivas médias e desvio pad rã o  por a fecçã o . 
Jabo ticab a l - SP, 1991,
L oca liza ção /a fecçã o  Caso ns
Proteína to ta l 
(g /d l )
Plasma Fluido
Fósforo inorgânico 






1 8.2 3.4 4.8 3.4 0.5 0,2
O bstrução 2 7.2 1.2 4.0 4.1 0.5 0
3 5.8 2.1 5.7 4.7 0.4 0
x ± sd 7.1 ± 1.2 2.2 ± 1.1 4.8 ± 0.9 4.1 ± 0.7 0.5 ± 0.1 0.1 ± 0.1
1 9.4 2.2 2.8 2.9 1.0 0.1
2 8.0 3.8 4.2 3.2 0.7 0.6
3 5.8 5.4 3.8 3.7 0.6 0.2
Deslocam ento 4 8.0 3.2 6.5 6.3 0.6 0.2
5 9.9 4.8 5.0 4,7 0.8 0.9
6 9.0 3.2 5.4 4.7 1.1 0.2
x ± sd 8.4 ± 1.5 3.8 ± 1.2 4.6 ± 1.3 4.3 ± 1.3 0.8 ± 0.2 0.4 ± 0.3
Isquemia 1 7.2 3.7 6.0 7.3 0.4 0.4
INTESTINO DELGADO
O bstrução 1 8.4 6.8 5.4 3.7 0.4 0.2
1 7.6 4.8 5.7 2.7 0.8 0.2
2 10.0 5.8 5.6 4.6 0.8 0.3
Estrangulamento 3 10.0 6.1 3.3 3.4 0.4 0.2
4 9.4 3.5 5.1 4.7 0.9 0.1
x ± sd 9.3 ± 1.1 5.1 ± 1.2 4.9 ±1.1 3.9 ± 1.0 0.7 ± 0.2 0.2 ± 0.1
CECO
In flam ação 1 8.0 4.5 6.8 5.2 1.2 0.3
lamento implicam não somente a distensão e perda de fluidos, 
mas, também, alterações vasculares que permeiam com ponen­
tes plasmáticos e, às vezes, bacterianos 2. Estas observações 
justificam  a elevação na taxa da proteína total do plasma nos 
eqüinos com cólica, notadamente mais pronunciada nos qua­
dros mórbidos que acometeram o intestino grosso nos quais os 
sintomas da cólica evoluíram, segundo o histórico clínico, de 
forma lenta e progressiva. Assim, conseqüentem ente as altera­
ções das alças intestinais repercutem nos componentes do flui­
do peritoneal de acordo com o tempo do processo l2, sendo as 
mudanças nos constituintes bioquímicos e celulares do fluido 
peritoneal uma extensão da lesão entérica. Q ualquer condição 
que comprometa a integridade da parede intestinal pode levar 
a uma alteração vascular que favoreça o extravasam ento de 
elem entos plasm áticos para o referido fluido Desta m a­
neira, justifica-se o significativo aumento na taxa de proteína
total contida no fluido peritoneal, neste estudo, onde os valo­
res mais elevados ocorreram  nos casos onde as alças afetadas 
apresentavam baixa perfusão tecidual e comprometimento do 
retorno venoso l2.
Os níveis de fibrinogênio plasm ático não sofrem alterações 
durante as primeiras 24 horas do processo endotoxêmico, pois 
não existiu ainda perda ou consum o excessivo deste com po­
nente no processo de coagulação1. Assim, ao analisarem-se os 
dados referentes a esta fração protéica não observou-se altera­
ção significante em nível plasmático. Todavia, em nível de 
fluido peritoneal, apesar da ausência de elevação significante, 
notou-se uma tendência a um aumento na taxa dos animais 
com cólica e durante o procedimento cirúrgico foi notada, em 
alguns casos, presença de fibrina na cavidade peritoneal, fato 
que provavelmente está associado ao consumo deste elemento 
devido ao processo endotoxêmico secundário à cólica7.
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A indução de isquemia intestinal em cães produz uma ele­
vação na taxa do fósforo inorgânico plasm ático e do fluido pe­
ritoneal, de acordo com o grau de lesão e tempo do processo 
isquêmico De forma análoga, em eqüinos com sintomas de 
cólica já  foi estabelecida um a correlação entre a elevação da 
taxa do fósforo no fluido peritoneal e a ocorrência de isquemia 
intestinal, pois este elem ento seria permeado, inicialmente, do 
lúmen para o fluido peritoneal e posteriormente drenado por 
via linfática para o p lasm a'. Assim, ao analisar-se o com por­
tamento dos níveis do fósforo no nível plasmático obser­
varam-se, em alguns casos, valores superiores aos determ ina­
dos no fluido peritoneal, provavelm ente devido ao tempo de 
instalação do processo com o já  discutido acima. Por sua vez, 
o aumento na taxa do fósforo no fluido peritoneal talvez tenha 
ocorrido devido à migração inicial deste elem ento para a cavi­
dade peritoneal, logo após a ocorrência de lesão isquêmica in­
testinal l4, hipótese esta reforçada pela observação das lesões 
durante o procedim ento cirúrgico, quando se pôde estabelecer 
uma correlação entre as alterações intestinais e os níveis do 
fosfato cavitário, conforme já  descrito '.
Finalmente, poder-se-ia afirmar que algumas alterações bio­
químicas do plasma e do fluido peritoneal. quando analisadas 
em conjunto com os dados obtidos no exame clínico, são bons 
indicadores da severidade do caso.
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S U M M A R Y
Biochemical characteristics of plasma and peritoneal fluid from 6 healthy horses were compared with those 
from 16 horses with colic. Significant increases were detected in total protein and inorganic phosphorus 
concentrations in colicky horses. This was particularly true when colic was followed by intestinal ischemia. 
We conclude that biochemical changes in plasma and peritoneal fluid, when evaluated together with the 
clinical examination findings, provide a good index of case severity.
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